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Resultados: A resina composta exibiu signiﬁcativamente
menor taxa de porosidade e não apresentou ﬁssuras na
sua microestrutura. Em relac¸ão à resistência mecânica
foram reportados valores de resistência à compressão axial
signiﬁcativamente mais elevados para a resina composta
(334± 15,9MPa) quando comparado ao ionómero de vidro
convencional (78,78± 13,30MPa) e modiﬁcado por resina
(169,50± 20,98MPa). O ionómero de vidro convencional foi o
material que apresentou signiﬁcativamente maior profundi-
dade de desgaste, seguido do ionómero modiﬁcado por resina.
Por meio da microscopia eletrónica de varrimento foi possível
visualizar que os ionómeros de vidro possuem um padrão de
desgaste uniforme, em oposic¸ão à resina composta onde se
veriﬁcaram perdas pontuais de material.
Conclusões: A partir dos resultados obtidos e atentos
às limitac¸ões deste trabalho, poderemos considerar que a
presenc¸a de poros e ﬁssuras mostra inﬂuenciar negativa-
mente a resistência à compressão e ao desgaste. Neste estudo
os ionómeros de vidro revelaram piores propriedades físico-
-mecânicas, necessitando ainda de mais desenvolvimento
para obterem um melhor comportamento na cavidade oral.
http://dx.doi.org/10.1016/j.rpemd.2014.11.127
# 18. Estudo comparativo da inﬁltrac¸ão
marginal com radioisótopos em restaurac¸ões
posteriores
Diana Pereira ∗, Margarida Abrantes, Maria
Filomena Botelho, Anabela Paula, João
Casalta, Eunice Virgínia Carrilho
Faculdade de Medicina da Universidade de
Coimbra
Objetivos:Avaliar amicroinﬁltrac¸ão de restaurac¸ões dentá-
rias utilizando Tetric EvoCeram Bulk FillTM (Ivoclar/Vivadent)
e comparar com Tetric EvoCeramTM (Ivoclar/Vivadent). A
hipótese nula foi que o tipo de resina composta não tem
inﬂuência na microinﬁltrac¸ão.
Materiais e métodos: Trinta molares humanos hígidos
extraídos. Os dentes foram selecionados e cortados em duas
metades iguais. Foram preparadas nas superfícies vestibular
e palatina de cada dente uma cavidade Classe V padronizada
(4mm/3mm/3mm). Os espécimes foram divididos aleatoria-
mente em 4 grupos: 1- Tetric EvoCeram Bulk FillTM; 2-Tetric
EvoCeramTM; 3- Não foram restauradas; 4-Tetric EvoCeram
Bulk FillTM. Nos grupos de 1,2 e 4, as cavidades foram con-
dicionadas (ácido ortofosfórico a 35%) e após a aplicac¸ão do
adesivo (sobre as instruc¸ões do fabricante) foram restauradas.
As amostras foram armazenadas em água destilada a 37 ◦C
durante uma semana e, em seguida, passaram para a termo-
ciclagem de 1500 ciclos, entre 5 ◦C e 55 ◦C com um tempo
de permanência de 30 segundos, e sem tratamento adicio-
nal. Foram aplicadas na superfície externa ao redor de cada
restaurac¸ão duas camadas de verniz vermelho, exceto para
o grupo controle negativo, grupo 3, onde foi completamente
selado. As amostras de todos os grupos foram imersas numa
soluc¸ão de 99mTc-Pertechnetate durante 3 horas. Em seguida
o verniz foi removido. A radioatividade emitida pelas amostras
foi detectada através deuma câmara gama.O teste deKruskal-
-Wallis, com correc¸ão de Bonferroni ao nível de signiﬁcância
de 5%, foi utilizado para análises estatísticas.
Resultados: Os resultados mostraram que não houve
diferenc¸a estatisticamente signiﬁcativa (p>0,05) entre os gru-
pos experimentais restauradas com Tetric EvoCeram Bulk
FillTM e Tetric EvoCeramTM Tetric EvoCeramTM.
Conclusões:Ahipótesenula foi conﬁrmada: o tipode resina
composta não tem inﬂuência na microinﬁltrac¸ão. Tetric Evo-
Ceram Bulk FillTM não reduz a inﬁltrac¸ão quando comparado
com Tetric EvoCeramTM.
http://dx.doi.org/10.1016/j.rpemd.2014.11.128
# 19. Prevalência de Lesões Cervicais Não
Cariadas em doentes de uma Clínica
Universitária
Maria João H. Antunes ∗, José João Mendes,
Ana Mano Azul, Joana Cunha
Instituto Superior de Ciências da Saúde Egas
Moniz (ISCSEM)
Objetivos: 1) Observar a prevalência de lesões cervicais não
cariadas (LCNC) nos doentes da Clínica Dentária Egas Moniz;
2) Determinar os seus factores etiológicos; 3)Avaliar o tipo de
lesão mais comum.
Materiais e métodos: Foi efectuado um estudo transversal,
observacional e descritivo através de um questionário face-a-
-face e um exame clínico intra-oral. A amostra foi composta
por 60 doentes na Clínica Dentária Egas Moniz escolhidos de
forma aleatória. Foi usado o índice de desgaste dentário (IDD)
proposto por Smith % 26 Knight (1984). O questionário incluiu
a recolha de dados relacionados com hábitos higiénicos, ali-
mentares, funcionais e parafuncionais, medicac¸ão, história
de reﬂuxo ou de distúrbios gástricos e ainda a autoavaliac¸ão
relacionada com stress. Realizaram-se registos fotográﬁcos
intra-orais de todos os doentes. Foi efectuada uma análise
estatística descritiva.
Resultados: A prevalência de LCNC foi de 53,3%, sendo a
maioria dos doentes do sexo feminino (56,3%) e estando as
lesões situadas na sua totalidade (100%) na superfície vesti-
bular dos dentes. Quanto à sua distribuic¸ão, os dentes mais
afectados foramosprimeiros pré-molares seguidosdos segun-
dos pré-molares e caninos. As lesões foram mais prevalentes
na mandíbula e o IDD mais frequente foi o de nível 1, sendo os
dentes posteriores os que apresentaram lesões mais profun-
das. Através da análise do questionário, não existiu um factor
especíﬁco único aparente na etiologia das LCNC. 93,8% dos
doentes com LCNC apresentou facetas de desgaste sendo os
incisivos mais afetados. Para os 15% de doentes referindo bru-
xismo, a frequência com LCNC foi cerca de 3 vezes superior à
dos indivíduos semestas lesões. Dos doentes comLCNC, 65,6%
apresentava mastigac¸ão unilateral e sensibilidade dentária e
40,6% consideravam-se nervosos. Dos doentes com reﬂuxo ou
distúrbios gástricos apenas 28,6% apresentou LCNC. Apenas
10% referiu usar escova dura sendo que neste grupo houve
menos doentes com LCNC (6,3%) do que sem LCNC (14,3%).
Para doentes com escovagem agressiva, a percentagem de
doentes com LCNC (37,5%) e sem LCNC (35,7%) foi semelhante.
Para o grupo de doentes que ingeria bebidas ácidas, a per-
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centagem de doentes com (84,4%) e sem LCNC (92,9%) não
apresentou uma grande variac¸ão.
Conclusões: As LCNC foram prevalentes na maioria
da amostra de indivíduos observados. Não foi evidente
a individualizac¸ão de um factor único causal das LCNC,
sugerindo-se uma etiologia multifactorial.
http://dx.doi.org/10.1016/j.rpemd.2014.11.129
# 20. Eﬁcácia branqueadora de diferentes
concentrac¸ões de géis de peróxido de
carbamida
Joana Rodrigues ∗, José João Mendes, Paulo
Monteiro, Mário Polido, Ana Cristina Azul
Instituto Superior de Ciências da Saúde Egas
Moniz (ISCSEM)
Objetivos: O objectivo deste trabalho in vitro foi comparar
a evoluc¸ão de cor em dentes submetidos a aplicac¸ões de peró-
xido de carbamida a 10% e 16% de duas marcas comerciais
durante duas semanas, com avaliac¸ão quantitativa da cor aos
7 e 15 dias de branqueamento.
Materiais e métodos: 50molares foramaleatoriamente dis-
tribuídos por 5 grupos (n=10), consoante a aplicac¸ão de gel
de peróxido de carbamida: Grupo 1- gel placebo (controlo);
Grupo 2- peróxido de carbamida 10% Power Bleaching (BM4);
Grupo 3- peróxido de carbamida 16% Power Bleaching (BM4);
Grupo 4- peróxido de carbamida 10% ZarisTM White & Brite
(3M ESPE); Grupo 5- peróxido de carbamida 16%ZarisTM White
& Brite (3M ESPE). Os produtos foram aplicados 6 horas por dia
durante 15 dias. As leituras de cor foram efectuadas antes de
se iniciar o branqueamento (T0), após 7 (T7) e 15dias (T15), com
recurso a espectrofotometria. Determinaram-se os valores dos
parâmetros do sistema CIE-Lab e da cor Vitapan Classical. A
análise estatística de comparac¸ão dos resultados obtidos para
cada grupo foi efectuada utilizando os testes Anova One-way,
Anova RepeatedMeasures e teste t de Student (SPSS software),
para um nível de signiﬁcância de 5%.
Resultados: No momento T7, todos os grupos apresen-
taram maior luminosidade (L*) do que em T0, mas sem
diferenc¸as signiﬁcativas entre eles (p=0,103). Nos parâmetros
a*, b* e cor Vitapan Classical, observou-se uma reduc¸ão dos
valores nos grupos experimentais com diferenc¸as signiﬁca-
tivas em relac¸ão ao grupo controlo (p=0,001). No momento
T15 observaram-se diferenc¸as signiﬁcativas na luminosidade
entre o Grupo 1 e Grupo 5 (p=0,006), e nos restantes parâme-
tros entre o Grupo 1 e outros grupos experimentais (p =0,001).
Não houve diferenc¸as signiﬁcativas entre os grupos experi-
mentais nos momentos T7 e T15.
Conclusões: As concentrac¸ões de peróxido de carbamida
testadas foram igualmente eﬁcazes no branqueamento dos
dentes, sem diferenc¸as signiﬁcativas nos dois momentos de
avaliac¸ão de cor.
http://dx.doi.org/10.1016/j.rpemd.2014.11.130
# 21. Lesões cervicais nãos cariosas: estudo
da etiologia e soluc¸ões estéticas
Marta Filipa Sousa ∗, João Cardoso Ferreira
Faculdade de Medicina Dentária da Universidade
do Porto
Objetivos: Com este estudo pretende-se averiguar quais
os fatores etiológicos mais frequentes nos pacientes com
presenc¸a de lesões cervicais não cariosas (LCNC), de forma
a direcionar a intervenc¸ão clínica à etiologia do problema e
assim melhorar o prognóstico da lesão bem como a durabili-
dade do tratamento efetuado.
Materiais e métodos: Para a investigac¸ão presente neste
trabalho foi realizado um inquérito onde foram entrevista-
dos pacientes na clínica da Faculdade de Medicina Dentária
da Universidade do Porto (FMDUP), com e sem lesões LCNC
previamente diagnosticadas. Para melhor compreender quais
os fatores adjacentes à multifatoriedade deste tipo de lesão,
foram apresentados 160 inquéritos com questões relaciona-
das com a etiologia descrita em literatura a duas populac¸ões
alvo: pacientes com lesão e pacientes sem lesão. Foi efetu-
ado o tratamento estatístico dos dados através do software
IBM Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) Statistics
versão 22.0 na FMDUP. Como método de análise foi utilizado
o teste do Qui-quadrado em func¸ão de sete testes aplica-
dos com a correc¸ão de bonferroni (p < 0,05) e os resultados
foram comparados com os descritos na literatura cientíﬁca
atual.
Resultados: Após análise estatística dos dados obtidos,
foram encontradas relac¸ões estatisticamente signiﬁcativas
entre as variáveis e a presenc¸a de lesões cervicais não cariosas,
sendo que a forc¸a da relac¸ão entre elas é reduzida, remetendo
assim para uma etiologia multifatorial.
Conclusões: Demonstra-se então a importância da recolha
de uma história clínica detalhada para tentar compreender
qual a origem da lesões e assim ter uma postura preven-
tiva perante o paciente. A restaurac¸ão da lesão deve ser feita
quandoexiste sintomatologia associadaou implicac¸ões estéti-
cas. Os materiais de eleic¸ão incluem cimentos de ionómero de
vidro, ionómero de vidromodiﬁcado por resinas, compómeros
e resinas compostas nanohíbridas/microhíbridas e ﬂuídas.
http://dx.doi.org/10.1016/j.rpemd.2014.11.131
# 22. O efeito dos selantes de superfície na
estabilidade de cor das resinas compostas
Margarida Marques Ferreira ∗, Inês Caldeira
Fernandes, Mário Polido, Alexandra Pinto,
Ana Cristina Azul
Instituto Superior de Ciências da Saúde Egas
Moniz
Objetivos: Avaliar o efeito de três selantes de superfície
com diferentes composic¸ões na estabilidade da cor de uma
resina composta, após imersão em vinho tinto, com avaliac¸ão
quantitativa da cor às 24 horas e 72 horas.
Materiais e métodos: Foram efectuadas 24 amostras de
compósito em forma de disco (diâmetro 10mm; espessura
